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Die pflegerische, drztliche und gesundheits-
politische Sorge um die menschliche Ge-
sundheit muss immer auch die Gesundheit
des Planeten, der uns als Lebensgrundlage
dient, mit betrachten. WHO-Direktor Tedros
Ghebreyesus bezeichnete das Pariser Kli-
maabkommen deshalb als «grosstes Ge-
sundheitsabkommen aller Zeiten». Diese
Erkenntnis setzt sich auch im deutschen Ge-
sundheitswesen durch: Im April 2021 war
die Deutsche Allianz Klimawandel und Ge-
sundheit (KLUG e.V.)! Partnerin des jéhrli-
chen Kongresses der Deutschen Gesellschaft
fiir Innere Medizin und in Berlin richtete die
Charité 2019 einen Lehrstuhl fiir Klimawan-
del und Gesundheit ein.

Position der Gesundheitsberufe

Pflegende, Arztinnen” und andere Gesund-
heitsberufe arbeiten an der Schnittstelle
von Wissenschaft und Gesellschaft. Sie sind
somit optimal positioniert, sich fiir die ge-

schadlichen Auswirkungen der Klimakrise auf unseren

Planeten durch Klimaschutzmassnahmen verringern,

schitzen wir unmittelbar auch unsere Patient:innen.
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Health for Future Wiirzburg, ein Zusammenschluss von Angehorigen der Gesundheitsberufe, bei einer dffentlichen

Aktion.

Wie spreche ich mit Patient:innen

uber die Klimakrise?

Expert:innen empfehlen Angehdrigen des

Gesundheitswesens drei Botschaften [4]:

e Die Klimakrise schadet unserer Ge-
sundheit und Gesundheitsfachkrifte be-
obachten bereits jetzt ihre gesundheitli-
chen Auswirkungen. Wenn moglich,
sollten wir diesbeziiglich eigene Er-
fahrungen ansprechen.

e Wir miissen jetzt handeln, um unsere
Gesundheit, die unserer Nichsten und

insbesondere vulnerabler Bevolkerungs-
gruppen wie Kinder, dltere Menschen,
chronisch Kranke und Personen mit
niedrigem sozio-okonomischem Status
zu schiitzen.

o Die Klimakrise aufzuhalten, ist ein «Tri-
ple-Win», ein dreifacher Gewinn: Wir
erhalten unsere Gesundheit, férdern die
Wirtschaft und schiitzen unsere Um-
welt.

info@aefu.ch
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sellschaftliche Transformation zur Nach-
haltigkeit einzusetzen. Mitarbeiter:innen
des Gesundheitswesens gehéren den Berufs-
gruppen an, welche am meisten Vertrauen
in der Gesellschaft geniessen [1]. Sie soll-
ten dieses verantwortlich nutzen, um ihre
Patient:innen iiber die gesundheitlichen Fol-
gen der Klimakrise aufzukldren und ihnen
Handlungsoptionen bieten, mit denen sie
ihre eigene Gesundheit und die des Plane-
ten schiitzen konnen (vgl. Beitrag Guggen-
heim, S. 16). Auf individueller Ebene gibt

! https:/ /www.klimawandel-gesundheit.de/

2 Den Autor:innen ist diese Form der genderneutralen
Schreibweise ein grosses Anliegen.
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Okologischer Fussabdruck

Handlungsbereiche zum Verkleinern
des CO,-Fussabdrucks

* Medikamente, Chemikalien, Narkosegase
« Material, Versorgungskette

* Personentransport

* Gebdudebau

* Energieversorgung

* Wasser & Abfall

es zahlreiche Verhaltensweisen, die fiir die
Gesundheit von Planet und Mensch forder-
lich sind: Beispielsweise schiitzt der Verzicht
auf tiberméssigen Fleischkonsum nicht nur
vor Ubergewicht und Krebserkrankungen,
sondern verringert auch die Emissionen
potenter Treibhausgase wie Methan [2].
Aktiver Transport wie Fahrradfahren starkt
das kardiovaskuldre System und reduziert
gleichzeitig die Feinstaubbelastung, die der-
zeit europaweit fiir tiber 400000 vorzeitige
Todesfélle im Jahr verantwortlich ist [3].
Diese sogenannten Co-Benefits einer nach-
haltigen Lebensweise konnen eine zusitzli-
che Motivation fiir gesundheitsférderndes
Verhalten schaffen.

Weiterhin sollten insbesondere Arzt:innen
ihrpolitisches Gewichtals anerkannter Beruf-
sstand einsetzen, um fiir mehr Klima- und

% https:/ /www.bundesaerztekammer.de/fileadmin /user_
upload/downloads/ pdf-Ordner/ MBO/MBO-AE.pdf

* https:/ /www.klik-krankenhaus.de/startseite
5 Vgl. OEKOSKOP 2/20, S. 4-5.

¢ Z.B. Verlust von Biodiversitit, Schidigung biogeochemi-
scher Kreisldufe (insbesondere Stickstoff und Phosphor),
iibermissige Landnutzung. Vgl. auch OEKOSKOP 1/21,
S.17-20.

Umweltschutz im Sinne des Schutzes der
nattirlichen Lebensgrundlagen zu werben.
Dies ist sogar ausdriicklich in Paragraph 2
der Musterberufsordnung der deutschen
Bundesérztekammer vorgesehen.?

Der CO,-Fussabdruck

des Gesundheitswesens

Im Gesundheitswesen besteht enormes
Potenzial, Emissionen zu verringern und
gleichzeitig Kosten zu reduzieren [5] (vgl.
Beitrag Keller, S. 19). Dabei ist gerade die
Expertise von Arztinnen und Pflegenden
gefragt. Sie konnen gut einschitzen, in
welchen Bereichen im Krankenhaus Res-
sourcen geschont werden kénnen. Einrich-
tungen des Gesundheitswesens kénnen
mit Bemithungen um mehr Nachhaltigkeit
zusitzlich Einfluss auf die Politik nehmen.
Daneben kann das Gesundheitswesen mit
seiner grossen Kaufkraft wirtschaftliche
Anreize setzen zu mehr Nachhaltigkeit bei
Herstellung, Transport und Aufbereitung
von Medikamenten und Materialien wie Ge-
riten, Medizinprodukten und Chemikalien
(vgl. Beitrag Kalin, S. 21), welche insgesamt

Wie kann Klimaschutz im Gesundheits-
wesen praktisch aussehen?

In einem englischen Kinderkrankenhaus
konnte mit Aufklarungskampagnen un-
ter den Mitarbeitenden der Verbrauch
von Einweghandschuhen leitlinienge-
recht binnen eines Jahres um ein Drittel
reduziert werden. Gezielte Ausbildung
von Fachérzt:innen fiir die nachhaltige Ge-
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staltung ihrer eigenen Disziplin findet am
britischen «Centre for Sustainable Health-
care» statt.

In Deutschland gibt es das Angebot der
Weiterbildung von «Klimaschutzmana-
ger:innen» fiir Krankenhduser im Projekt
«KLIK Green».*

www.aefu.ch

Auch in der Schweiz aktiv:

das Gesundheitspersonal.
© OEKOSKOP
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Okologischer Handabdruck

des CO,-Handabdrucks

* Nachhaltigkeit am Arbeitsplatz

+ Klima & Gesundheit in der Sprechstunde

+ Stellungnahme von
Krankenhdusern/Praxen

+ Engagement in Berufsnetzwerken

* Politisches Engagement

Handlungsmoglichkeiten zum Vergridssern

et

zwei Drittel der Emissionen des Gesund-
heitssektors ausmachen [5].

Der CO,-Handabdruck

des Gesundheitswesens

Der CO,-Handabdruck (vgl. Grafik oben)
ergdnzt den manchmal eher erniichternden
CO,-Fussabdruck (vgl. Grafik links) und
weist auf unsere Handlungsméglichkei-
ten fiir strukturelle Veranderungen hin. Dies
kann bei Initiativen fiir regionales und
pflanzenbasiertes Essen in einer Kranken-
hauskantine oder der Nutzung von Oko-
strom in einer Praxis beginnen. Vertre-
teriinnen des Gesundheitswesen koénnen
politisch Stellung beziehen: Im Mai 2020
unterschrieben tiber 350 Organisationen, die
tiber 40 Millionen Angehérige des Gesund-
heitswesens weltweit vertreten, einen Auf-
ruf an die Staatsfiithrenden der G20-Lander
und forderten unter dem Titel «#HealthyRe-
covery», dass die der COVID-19-Pandemie
folgenden Investitionen in Billionenhshe

Klimafreundlich und gesundheitsfordernd
sein miissen [6].°

Im «Divestment» (Abzug von Kapital aus
klimaschadlichen Anlagen) findet sich eine
Moglichkeit, wirtschaftlich Einfluss zu neh-
men: Eine wachsende Zahl (medizinischer)
Organisationen legt ihre Finanzen nachhaltig
an und nimmt so spiirbaren Einfluss auf ge-
sellschaftliche Transformationsprozesse (vgl.
Beitrag Leuenberger, S. 25). Mit der ganz-
heitlichen Betrachtung der Planetaren Ge-
sundheit und unter Verweis auf das geféhr-
liche Uberschreiten der Planetaren Grenzen®
fordern Gesundheitsberufler:innen, Mensch,
Umwelt und Klima vor irreversiblen
Schéden schiitzen (vgl. Beitrag Albermann/
Dussy, S. 13).

Transformation der Berufsethik

Die ethischen Prinzipien der Gesundheits-
berufe basieren auf Gerechtigkeit, Wahren
von Autonomie und Wiirde, Schadensver-
meidung und Wohltitigkeit bei der indi-

Wie starkt man das Gefuhl
der Selbstwirksamkeit?

Internationale Umfragen unter Arzt:innen
und weiteren Angehérigen des Gesund-
heitswesens haben ergeben, dass eine
Mehrheit bereits gesundheitliche Aus-
wirkungen der Klimakrise bei ihren
Patient:innen beobachtet, beispielsweise
durch Hitzewellen und psychische Belas-
tung.

Als Hiirden fiir eigenes Engagement
wurden fehlende Zeit, mangelndes Wissen

info@aefu.ch

und angenommene fehlende Wirksamkeit
genannt. Um sich mehr zu engagieren,
fordern Arztinnen eine Positionierung
von Berufsverbinden zur Klimakrise,
Fortbildungsangebote, Kommunikation-
strainings und Informationsmaterial fiir
das Gespréich mit Patient:innen, sowie
Handlungsempfehlungen und finanzielle
Unterstiitzung fiir ein nachhaltiges Ge-
sundheitswesen [7,8].

2/21

© Marie Macire Guleiof

11



Botschafter:innen der Co-Benefits

viduellen Interaktion mit Patient:innen.
Angesichts der Klimakrise und ihrer Aus-
wirkungen auf die Gesundheit ist es not-
wendig, (medizin-)ethische = Prinzipien
ganzheitlich zu interpretieren, um der inter-
generationalen Dimension von Gerechtig-
keit vor dem Hintergrund des sozio-6kolo-
gischen Modells der planetaren Gesundheit
gerecht zu werden [9]. Die Auswirkungen
der Klimakrise betreffen insbesondere
vulnerable und marginalisierte Gruppen.
Gerechtigkeitsbegriffe und der Grundsatz
«Primum non nocere» miissen daher neu
gedacht werden: Die Verantwortung der
Gesundheitsberufe fiir die individuelle
Patient:innenversorgung erweitert sich um
die Identifikation von Handlungsbereichen
zur Schadensminimierung durch die Kli-
makrise im eigenen beruflichen Alltag [10].

Schlussfolgerung

Als Mitglieder der Gesundheitsberufe neh-
men wir uns téglich der Aufgabe an, die
Gesundheit aller Menschen zu erhalten
und zu fordern. Dabei miissen wir uns
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rechtigkeit und Unabhéngigkeit. Das tiber-
zeugende Narrativ, dass Klimaschutz unser
aller Gesundheit dient, wird uns helfen,
ein gesamtgesellschaftliches Moment fiir
tiefgreifende  gesellschaftliche Transfor-
mationsprozesse aufzubauen. So wie wir
uns fiir Impfstoffe gegen Krankheiten und
Besteuerung von Tabak einsetzen, haben
wir jetzt die historische Verantwortung, die
Eingrenzung der Erderwdrmung auf 1.5 °C
bis Ende des Jahrhunderts einzufordern.
Damit nehmen wir unsere Pflicht wahr,
die Gesundheit unserer Patient:innen und
unserer Gesellschaft zu erhalten und zu
fordern [11].
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